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Abstract 
 
Problemstilling: I hvilken grad påvirker uniformen sykepleierens identitet. 
Metoden er basert på forskningsartikler, relevant fagteori, samt kvalitative data innsamlet 
gjennom samtaler. 
Temaet for oppgaven er hvordan den hvite uniformen påvirker hverdagen til sykepleiere og 
hva den har å si for identiteten deres i en profesjonell rolle. For en sykepleier vil nøytralitet 
være et sentralt tema i pleien. Uniformen vil danne grunnlaget for en objektiv vurdering av 
både pasient og pleier.  
Funnene viser at det i stor grad er sammenheng med uniform og identitet. Selv om dette kan 
oppfattes ubevisst av sykepleiere selv. Mine funn går også ut på at det er viktig at uniformen 
ikke personliggjøres med private effekter. 
Nøkkelord: uniform, identitet, nøytralitet, profesjonalitet.  
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1 Innledning 
 
1.1 Bakgrunn og begrunnelse for valg av tema og problemstilling 
Det å ha på seg en uniform kan gi en opplevelse at man går inn i en annen rolle. Det er helt 
normalt for et menneske å ha fordommer, men i det jeg trer inn i den hvite uniformen blir jeg 
nøytral. Alle mine fordommer blir lagt på hyllen og jeg går inn i rollen som sykepleier. Dette 
er en viktig del av det å være sykepleier. Man skal forholde seg nøytral og uniformen skal gi 
en følelse av et nøytralt miljø, hvor pasienten kan senke «guarden» sin og åpne seg for 
personen som skal gi omsorg og pleie. Men er det uniformen som skaper denne tryggheten 
og nøytraliteten? Skaper uniformen min identitet som sykepleier? Det er dette spørsmålet jeg 
ønsker å belyse i denne oppgaven. Min oppfatning er at mange sykepleiere bruker uniformen 
som en identitet som danner grunnlaget for en nøytral, likeverdig og objektiv pleie av 
pasientene. Jeg ønsker også å undersøke om varianter av uniformer, eller personlige preg 
påvirker problemstillingen. 
 
1.2 Presentasjon, avgrensning og presisering av problemstilling 
I hovedsak har jeg tatt for meg den hvite uniformen, selv om vi nå er stadig i endring og 
uniformene kommer mer og mer i forskjellige farger ute i institusjonene. Jeg vil prøve å få 
frem i oppgaven hvorfor den hvite uniformen er så viktig for sykepleierfaget, og om den er 
med på å skape identiteten til sykepleiere. Oppgaven kommer også inn på bruk av andre 
uniformer med ulike farger og mønster og bruk av sivile klær i utøvelsen av yrket. Jeg 
kommer også innom ulike former av pynt og personlig preg på uniformene som bruk av 
smykker, neglelakk, og andre private effekter.  
 
1.3 Definisjon av begreper 
Sykepleie 
En sykepleier skal ivareta pasientens verdighet og integritet og gi den omsorg og pleie 
menneskeheten har rett på. (Kristoffersen, Nortvedt, Skaug 2005:14-15). De skal følge «De 
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fire prinsippers etikk» som er: velgjørenhet, ikke-skade, autonomi og rettferdighet. 
(Brinchmann 2005:73-87) 
Uniform 
Ordet uniform kommer av de latinske ordene uni- og form, som betyr ensartet. Ordet betyr 
ensartet, ikke individualisert. Ordet blir brukt om lik bekledning som brukes av personer som 
tilhører samme gruppe (Norsk språkråd). I denne oppgaven betyr uniform klesplagg for 
sykepleieren. 
Identitet 
Identitet er ordet på ”hele mennesket”. Identitet er hvordan vi som mennesker representerer 
oss selv og opplever oss selv gjennom forskjellige situasjoner. Det er den subjektive 
oppfatningen en person har om å være den samme som seg selv. Det er å se på seg selv som 
unik, men allikevel ha evnen til å se at andre er like verdifulle som en selv (Kristoffersen, 
Nortvedt, Skaug 2005:119-120). 
 
1.4 Oppgavens oppbygning 
Oppgaven er delt inn i 6 hoveddeler. I første del gis det en presentasjon av oppgaven med 
problemstilling, begrepsforklaring, førforståelse og begrunnelse. Dernest kommer 
metodedelen hvor det redegjøres for hvilke systematiske tilnærminger som er blitt gjort for å 
undersøke emnet. I del 3 gis det en innføring i relevant teori. I del 4 presenteres det 
forskningsartikler og resultater av mine samtaler med ulike grupper. Videre blir det i del 5 
drøftet de ulike synspunktene, for å så komme med en konklusjon/oppsummering i siste del. 
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2 METODE 
I utgangspunktet ønsket jeg å bruke forskning og intervju som metode, men å bruke intervju 
som metode er omfattende og krever mye tid. For å fange opp hvordan helsepersonell 
oppfattet det å bruke uniform valgte jeg og gå for gode samtaler med forskjellige 
arbeidsgrupper som bærer uniform, med hovedfokus på sykehus. I samtalene har jeg snakket 
med leger, sykepleiere, hjelpepleiere, sekretærer og pasienter. Jeg har også hatt samtaler med 
en filosof, brannmenn og politi. Oppgaven er i tillegg basert på forsknings artikler, 
vitenskapelige artikler, skjønn- og faglitteratur og pensumlitteratur. I følge Dalland er det å 
skrive bacheloroppgave en fin mulighet til å få innsikt i det å drive forskning. Forskning er 
søken om forståelse i et tema, finne ut av det og få en klarhet i problemstillingen (Dalland 
2007:45). 
I undersøkelsesfasen til en slik oppgave må det tas stilling til om datainnsamlingen i 
hovedsak skal være av kvantitativ eller kvalitativ art. Kort fortalt er kvantitativ metode i de 
tilfeller hvor undersøkeren er ute etter mengdedata for å gjøre disse om til statistikk. 
Kvantitativ metode har sine fordeler hvis man ønsker å finne ut gjennomsnittet, tendenser 
eller andre matematisk målbare resultat. Dette kan eksempelvis gjøres ved å forhøre seg med 
en større menneskegruppe om samme tema, eller å bruke et avkryssningsformular beregnet 
på et stort antall undersøkelsespersoner. For at en slik undersøkelse skal bli gyldig statistisk 
sett, krever det et høyt antall undersøkelsespersoner. En slik forskning er meget 
ressurskrevende, og ikke minst tidkrevende. Kvalitativ metode dreier seg på sin side mer om 
erfaringer, vurderinger og oppfatninger undersøkelsesgruppen eller personene innehar. 
Kvalitativ metode kan foregå i mer ustrukturerte intervju, samtaler og undersøkelser. På 
denne måten er det fortolkningene, meningene og vurderingene som fremkommer. Disse 
fortolkningene skiller seg fra kvantitativ metode ved at de ikke kan sammenlignes direkte på 
grunn av deres subjektivitet. På bakgrunn av problemstillingen om identitetskapning 
gjennom uniform ble det mest naturlig å dreie undersøkelsene i retning av en kvalitativ art. 
Det var de underliggende meningene og forskjellige opplevelser hos samtalepersonene som 
avgjorde at det var mer riktig av meg å gå for en kvalitativ metode (Dalland 2007: 84). 
Gjennom oppgaven fremkommer det også flere forskningsartikler og resultatene av disse. 
Noen av artiklene er basert på undersøkelser av en større gruppe personer. Disse artiklene 
bidrar i så måte med kvantitative data. Det har vært et bevisst valg å benytte artiklene 
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fremfor å drive egen kvantitativ forskning, mest på grunn av dets omfang og antall i 
undersøkelsesgruppene. 
 
2.1 Kildekritikk  
Kildekritikk betyr å vurdere og karakterisere den litteraturen som er benyttet, og om denne er 
relevant til forskningsarbeidet som er gjort. Den skal også vise at man er i stand til å 
forholde seg kritisk til all materiale man finner og kunne gjenfinne forskningsbaserte artikler 
som er godkjente (Dalland 2007:72). 
Jeg startet med å prøve å søke på nettet for å finne gode forskningsartikler. Etter hvert viste 
det seg at dette skulle bli en mer vanskelig oppgave siden det var lite forskning på 
problemstillingen jeg hadde foretatt meg. Jeg tok for meg Chinal og Google Scholar som 
søkemotorer. Under vises en oversikt over hvilke søk som ga antall ulike treff i 
søkemotorene.   
Database Søkeord Antall treff 
Chinal: Uniform 4889 
 Uniform, nurses 2217 
 Uniform, nurse, identity 342 
Google scholar:  Nurses uniform, identity Ca 40 600 
  
Etter hvert ble det vurdert at Google Scholar ikke var et fullverdig søkeverktøy for min 
problemstilling. Søkeresultatet endte på 40 600 funn og dette ble for omfattende å filtrere 
igjennom, så Chinal ble i dette tilfellet et mer fullverdig søkeverktøy. Artiklene passet min 
problemstilling og antall treff på søkeordene var tilfredsstillende nok til å klare og få 
artiklene til et realistisk nivå for å søke igjennom. Få av disse artiklene var 
forskningsbaserte, men alle var peer reviewed journals. At et dokument er peer reviewd, 
eller fagfellevurdert som det heter på norsk, vil si at dokumentet er vurdert og godkjent av 
utenforstående fagfolk som ikke har vært en del av redaksjonen. De vurderer ut i fra kvalitet, 
relevans og hvor vidt det er aktuelt for leserne (tidskriftet.no).  
Samtalene mine hadde jeg for det meste med sykepleiere, men også med pasienter og andre 
arbeidsgrupper som bærer uniform. Ingen av disse kunne identifiseres ut i fra sluttproduktet 
som jeg fremstiller, og jeg har heller ikke brukt navn, alder eller kjønn på noen av 
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uttalelsene. Mine etiske vurderinger gjorde jeg ut i fra Dalland (2007), hvor det er viktig å 
vurdere om personene som er involvert kan ha utbytte av min forskning eller ikke. 
Når det gjelder skjønn- og faglitteratur så er det lite bøker å velge imellom som er treffende 
til temaet. Jeg fikk hjelp på biblioteket for å finne noen bøker som kunne være aktuelle, men 
fant bare en bok som handlet generelt om klær som skaper folk. Likevel følte jeg at det var 
nok stoff til å kunne fortsette. Det faglige underlaget for oppgaven, bestående av relevante 
teorier, forskningsartikler og samtalene med ulike grupper gjorde at jeg vurderte at 
problemstillingen burde kunne belyses på en god måte.  
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3 TEORIDEL  
Denne delen av oppgaven har jeg delt opp i to hovedpunkter. Først tar jeg for meg 
utviklingen av sykepleieruniformen og hva teorien sier om det å bære en uniform. Hvor mye 
er det egentlig uniformen betyr for sykepleierens utvikling fra midten av 1800-tallet og frem 
til dags dato? Identitet er det andre hovedpunktet, der jeg ønsker å belyse sammenhengen 
mellom sykepleiers uniform og sykepleiers identitet. Det kommer også frem i oppgaven 
Florence Nightingales syn på uniformbruk, og viktigheten av den i forhold til estetikk og 
helsefremmede tiltak.  
 
3.1 Sykepleierens uniform 
 
3.1.1 Uniformen i et historisk perspektiv 
Sykepleieuniformen går helt tilbake til 1836. Det var da Theodor og Friederike Fliender fra 
Tyskland i Kaiserwerth, tilhørende Diakonale institutt for Nursing Training School, krevde 
at sykepleiere skulle ha en standard uniform. Grunnen til dette var at de ønsket at 
sykepleierne skulle fremstilles som respektable og kompetente. Sykepleiere hadde på den 
tiden ingen høy anerkjennelse og liten sosial respekt, og ved å innføre standard uniform 
håpet Theodor og Friederike Fliender at dette ville bli en endring på. Tanken bak den nye 
sykepleieuniformen var at den skulle symbolisere omsorg, høy faglig kompetanse og den 
personen som bar uniformen skulle være en person av ubestridelig moralsk karakter 
(Sprangley, Francis 2006).  
I tidlig Viktorians tid, altså den tiden dronning Victoria av Storbritannia hadde sitt styre 
mellom 1837–1901 (wikipedia.no) ble sykepleiere sett på som promiskuøse
1
. Sykepleierne 
                                                 
1
 Promiskuitet vil si fullstendig seksuell løssluppenhet, det at man ikke følger noen normer for hvem man skal 
ha sex med. De fleste samfunn, nåværende og historiske, har bestemte regler for ekteskap og samliv; 
promiskuitet er derfor ikke ansett å være normal samlivsform.På 1800-tallet mente noen forskere at 
promiskuitet var den opprinnelige samlivsform mellom menn og kvinner. Denne antagelsen støttet seg til den 
forestilling at enkelte «primitive folk» fremdeles levde i promiskuitet. Imidlertid ser dette ut til å være feil 
ifølge de fleste forskningsresultater. Derimot har det vært vanlig noen steder at man i forbindelse med spesielle 
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som utførte sykepleie ble omtalt som slurvete og uærlige, og dette var ikke helt uten grunn 
heller siden kvinnelige forbrytere på tiden som hadde brutt loven, ble dømt til 
samfunnstjeneste og dette innebar at de ble tilsatt i sykepleietjenesten. Heldigvis var det en 
person, som har vært et gjennombrudd for hele sykepleiefaget, som gjenopptok kampen for 
sykepleieuniformen, vår egen Florence Nightingale, ikonet for alle sykepleiere. Hun ønsket å 
gi uniformen en militær innflytelse og gjenoppta respekten som en sykepleier fortjente. 
Uniformen skulle gi alle sykepleiere et nytt ansikt og den skulle representere den ”rene og 
ryddige” og ikke minst, få vekk alle assosiasjoner om uærlighet og slurv, men gi den som 
bærer sykepleieuniformen et preg av å være en ”lady”. Uniformen skulle være hvit og den 
skulle representere den hvite tjener. I alle sykepleierblader som ble trykket opp fra 
begynnelsen av 1900-tallet, kunne man se at det kun innholdt hvite uniformer, men det var 
ikke før på 1940-tallet at alle sykepleiere på hvert enkelt sykehus ble pålagt i å bære den 
hvite uniformen (Sprangley, Francis 2006).  
Men det var ikke før på 1960- og 70-tallet at den hvite uniformen som vi bruker i dag 
oppstod. Tidligere bestod uniformen av kjole, forkle og stiv hette, men dette var meget 
upraktisk i mange stellesituasjoner. Kjolen ble erstattet med en kjønnsnøytral todelt antrekk, 
som var praktisk og enkel bestående av en overdel og bukse(Mekki, Pedersen 2004:89)  
 
3.1.2 Uniform og hygiene 
Som sykepleier er man med på å forebygge sykdommer. Og for å hindre at det oppstår nye 
infeksjoner eller komplikasjoner hos en allerede syk pasient, er hygiene et av de viktigste 
prinsippene. Dette innebærer at en sykepleier sørger for å holde bakterier utenfra isolert fra 
pasienten. Det er også viktig at sykepleier overholder de hygieniske prinsipper slik at 
pasientens bakterier ikke forflytter seg til et annet miljø. Andre viktige hygieniske prinsipper 
er håndhygiene, det å skille rent til urent og anvendelse av antiseptikk og aseptikk. 
(Stordalen 2005:11-13). Uniformen er med på å skille hjemmemiljø fra arbeidsmiljø. Den 
skal ikke benyttes utenfor arbeidsplassen og uniformen skal holdes ren til en hver tid. Tøy 
skal skiftes daglig, men hvis det blir tilgriset eller fuktig skal uniformen byttes umiddelbart. 
Tøy skal vaskes i en temperatur på 85 grader celius og dette skal foregå på institusjonen. 
                                                                                                                                                      
riter har hengitt seg til promiskuøse handlinger. Promiskuitet har derimot i flere tilfeller vært en del av 
levemåten til visse grupper innen samfunnet (Wikipedia). 
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Stordalen nevner også at hår og skjegg skal være lettstelt, og ikke komme i kontakt med 
pasienten.  Langt hår settes opp slik at det ikke kommer i kontakt med pasient eller mat. 
Negler skal være kortklipte, uten negl lakk. Ved bruk av negl lakk kan man unngå å oppdage 
smuss og skitt som kan skjule seg under neglene. Kortklipte negler inneholder færre 
mikroorganismer, som igjen er med på å redusere faren for videreføring av bakterier mellom 
pasienter. Dette gjelder også smykker som ringer, øredobber og lignende, hvor det samler 
seg smuss og fuktighet under smykkene.  (Stordalen 2005: 87-89).  De fleste 
helseinstitusjoner og kommuner har i dag utarbeidet uniformsreglement til bruk i 
helsevesenet. Ofte fremgår det at bruk av smykker og langt hår som henger løst ikke er 
tillatt. Dette på grunn av hygiene, det er en generell oppfatning at privattøy, smykker og 
løsthengende hår er med på å bidra til smittespredning. (Mekki, Pedersen 2004:89)  
 
3.1.3 Den hvite uniformen 
Det skal senere omtales hvordan en uordentlig drakt er en dårlig attest for 
vedkommende søster. Like galt er det med den motsatte ytterlighet, hvor drakten 
bærer et tydelig preg av sin eierinnes forfengelighet.  `Klær skaper folk` heter det i 
verden. Mon det ikke er som en protest mot denne ytre vurdering av menneskene at 
sykepleierskene har fått sin uniform som gir dem alle et ensartet preg. Nogen ytre 
glans skal ikke hjelpe dem. Det er gjennom sitt vesen, sin ferd og sitt arbeid at de 
skal vise hvem de er og hva de vil. Derfor virker det også så forkjært når en 
sykepleierske vil prøve å pynte på en uniform. Dens skjønnhet ligger jo nettopp i den 
enkle, rene stil, og ringer, armbånd, høyhælede, ubekvemme sko osv. tjener kun til å 
ødelegge den. (Martinsen, Wyller 2003:96)    
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Alle har behov for å vise sin identitet, og mange ønsker å vise dette gjennom ytre utseende i 
form av klær, sminke, smykker og lignende. Det hvite antrekket som man bruker som 
sykepleier gir ikke rom for dette. Den hvite uniformen skal representere nøytralitet. Det er i 
mange situasjoner pasienten føler seg ukomfortabel i en pleiesituasjon, og det viser seg at 
den hvite uniformen skaper en slik distanse mellom pasient og sykepleier at 
pleiesituasjonene kan virke mindre skremmende (Mekki, Pedersen 2004:89-90). 
 
3.1.4 Uniform og profesjonalitet 
Som nevnt ovenfor er sykepleieruniformen i de fleste sykehus i Norge hvite og det er ingen 
tvil om at vi skiller oss ut. Uniformen skaper førsteinntrykk og det er tydelig at pasienter har 
behov for å føle at helsepersonell som gir pleie gir et godt førsteinntrykk, et inntrykk som 
representerer profesjonalitet. Sykepleiere er opptatt av å bli anerkjent for sin kunnskap og 
erfaring, og de er redde for at dette skjuler seg bak den hvite uniformen.  
Jeg har hatt mange samtaler med sykepleiere angående uniformen og jeg får nesten alltid det 
samme svaret, når jeg har spurt om de føler seg like mye som en sykepleier med og uten 
uniform. Ett av svarene var ”ja, jeg gjør jo det, det skal jo ikke spille noen rolle hva jeg har 
på meg, kunnskapen er jo der allikevel”.  I samtalen kom det også frem at følelsen av at 
sykepleiestatusen hadde gått ned i forhold til hvordan det var før. Siden mange mente at 
sykepleierrollen hadde en høyere sosial status før, kunne man stille seg spørsmålet om kravet 
for å komme inn på sykepleiestudiet hadde blitt lettere. I mine samtaler er det mange som 
føler at ”alle” kan bli sykepleiere. ”Jeg savner det gode, gamle ”kallet” som man hadde før, 
jeg”, svarte en sykepleier fra den eldre garde.   
For å fremstå som profesjonell så holder det ikke og bare ha på seg uniformen. Man må ha 
god kunnskap om faget og man må hele tiden følge med på utviklingen innenfor medisin. 
Ikke alle mennesker egner seg som sykepleier, for du er nødt til å gå inn i en profesjonell 
rolle for å kunne skille arbeidsliv fra privatliv. Det er viktig og ikke skape for personlige 
relasjoner til pasienten, for alle har rett til helsehjelp uansett hva slags personlighet 
pasientene har. Her har man som sykepleier plikt til å yte like god omsorg uansett bakgrunn 
(Kristoffersen, Nortvedt, Skaug 2005:142-144).  
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Det er foretatt en kartlegging om hvordan sykepleierens påkledning har innvirkning på møtet 
med pasienten. Tillit fra pasient er ofte basert på en generalisert forventning om at sykepleier 
skal være høflig, snill, imøtekommende og kunnskapsrik. Denne forventingen menes at blir 
svekket hvis sykepleieren ”pynter” på uniformen med smykker og sminke. Dette truer 
tillitsforholdet og pasientene mener at sykepleieren mister sin profesjonalitet (Mekki, 
Pedersen 2004:88-89) 
 
3.1.5 Uniform og identitet 
Kristoffersen, Nortvedt og Skaug (2005:124) hevder at man kler seg til sykepleier ved å ta 
på uniformen. Med uniformen blir en student tiltalt på samme måte som en erfaren 
sykepleier. På denne måten er det klærne som skaper identiteten og ikke kompetansen til 
sykepleieren. Samtidig som uniformen skaper en likhet, skaper den også en grense til 
pasienten som private klær ikke gjør. Den gjør det legitimt å forholde seg til pasienten i alle 
situasjoner. Et eksempel på dette er forlegenhet som lett lar seg smitte mellom mennesker og 
kan gjøre en vanskelig situasjon mer utfordrende. Uniformen gjør at det kan skapes en 
distanse mellom den utøvende profesjonelle sykepleieren og pasienten. Denne distansen 
bidrar til at den forlegenhet som sykepleieren eller studenten måtte oppleve ikke blir så 
synlig, og dermed ikke smitter så lett over på pasienten. ”Første gang jeg tok på meg 
uniformen var jeg veldig stolt, jeg følte meg som en sykepleier, men så kom jeg på hvilket 
ansvar en sykepleier har, og da ble jeg redd” (sitat fra en sykepleier). 
Det er flere ting som spiller inn når det gjelder å utforme identiteten vår; hvordan vi snakker, 
handlinger, kroppsspråk, sosiale relasjoner og kulturelle forestillinger. Alle individer er i 
tillegg til å være praktiske, utstyrt med ekspressive aspekter og meninger. Klær i seg selv har 
ikke sine egne meninger, men det er vi som individer som gir klærne et meningsinnhold. 
Klærne kan fortelle noe om oss som person og flere ulike personer kan ha den samme 
oppfatningen ut i fra hva den enkelte har på seg. Når det vi har på oss skal representerer noe 
som gir forventninger av andre, er det viktig at forventningene er i samsvar med handlingene 
som blir utført. Uniformen er et eksempel på dette, da personen som bærer uniformen utfører 
handlinger i forhold til hva uniformen symboliserer, uavhengig av identiteten til personen i 
sivilklær. Det hviler et viss ansvar når man bærer en uniform for i mange tilfeller følger det 
visse normer og regler med uniformen. Man legger på en måte fra seg sin private identitet og 
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trer inn i en mer profesjonell identitet når man tar på seg en uniform, slik at uniformen gir 
oss både muligheter og begrensninger for våre handlinger ovenfor andre. Så klærne vi bærer 
er med på å skape identiteten vi velger og tre inn i på de forskjellige tidspunktene (Boe, 
Hjemdal 2000:96-98). 
 
3.1.6 Uniform i et filosofisk perspektiv  
Hva er filosofi? Det er jo egentlig et filosofisk spørsmål i seg selv, for det som definerer 
filosofi er elsken for kunnskap. Ved å finne kunnskap så stiller man spørsmål. Man ønsker å 
finne svaret, men det som skiller filosofi fra vitenskap er at det er ingen konkrete svar og 
finne. ”Skaper uniformen identiteten?” er et filosofisk spørsmål. Det stiller spørsmål rundt 
menneskeheten, hvorfor vi er som vi er og hvordan vi tilpasser oss i et samfunn (Granmo 
2007).  
Sokrates, grunnleggeren av filosofi, var opptatt av det å finne kunnskap i å stille spørsmål. 
Han stilte ofte elevene sine til veggs for å få dem til å reflektere sine påstander, og få dem til 
å tvinge seg selv til å se påstandene i flere vinkler, og dette gav dem mer kunnskap om 
påstanden. Han mente også at jo mer grunnleggende, rett kunnskap man hadde, jo mer riktig 
var de handlingene man foretok. Og jo mer kunnskap man hadde, jo lykkeligere ble man 
(Wikipedia). 
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3.2 Sykepleierens identitet 
 
3.2.1 Hva er sykepleie – Florence Nightingale –  
 
Florence Nightingale var grunnleggeren av moderne, utdannede sykepleiere. Hun var ikke 
like opptatt av omsorg som hun var for krav om utdannelse og tilrettelagt miljø. Nightingale 
kom fra en velstående familie, og hun var høyt utdannet innenfor språk og kunnskap. Etter 
hvert som hun ble eldre gikk hun mot sin familie og ønsket å jobbe innenfor sykepleieyrket. 
Dette var på den tiden ikke passende for kvinner fra aristokratiet og hun fikk lite støtte fra 
sin familie.  
Hun hadde hovedfokus på de samfunnshygieniske prinsipper og hun ønsket å endre 
hygienen innfor medisin, ved å igangsette miljømessige tiltak som sykehusarkitektur og 
helseundervisning. Hun ønsket å bekjempe sykdom med naturens evne til å gi styrke til seg 
selv, slik at pasienten hadde krefter til å bli frisk. 
Hun mente at sykepleieuniformen var en del av sykepleieren, og utseendemessig skulle 
uniformen si noe om rollen som sykepleiere. Pasientene skulle få en følelse av 
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medmenneskelighet, renhet, profesjonalitet og nøytralitet, og den skulle være med på å 
fremme pasientens egen helse med tanke på estetikk, hygiene og velvære. ”Helse er ikke 
bare å føle seg vel, men å gjøre god bruk av alle sine ressurser.” (Florence Nightingale) 
Florence Nightingale mente at sykepleie var å rette fokuset på hele mennesket og dens 
behov, og dette gjorde hun ved å danne grunnlaget for den kompetanse det krevdes for at 
sykepleiere kunne utøve god sykepleie (Hanssen 1991:58-69) 
 
3.2.2 Sykepleiens historie – fra 1870 
Sykepleiens historie bærer preg av et kvinnedominant yrke. Her har kvinnen uten tvil vært i 
fokus helt fra sent 1800-tallet. I 1894 hevdet pastor Bruun som var forstander for 
Diakonissehusets, at:  
Det er dog uimodsigelig, at for intet er kvinden mer anlagt end for sygepleje; det er 
dog den Tjeneste, der kommer nærmest hendes egentlige Kald: det at være 
Husmoder. ( 
Sykepleien har heldigvis endret seg mye siden 1800-tallet. Før bar sykepleieyrket preg av 
ufaglærte kvinner og hadde en lav sosial status. På midten av 1800-tallet ønsket legene på 
Rikshospitalet en endring på dette. De ønsket en kompetanse heving blant sykepleiere. 
Cathinka Guldberg og Aagot Larsen var de to første sykepleierne som ble sendt til utlandet 
for å heve sin kompetanse innen sykepleie. 1868 ble det åpnet Diakonisseanstalt i Kristiania. 
Denne ble ledet av pastor Bruun som førsteforstander. Guldberg ble hjemkalt for å være 
anstaltens første forstanderinne og det var hun som stod hovedsakelig for undervisningen. 
Hun var også den første som gav ut en bok om undervisning i sykepleiefaget. Denne boken 
ble brukt i undervisning frem til 1901. Etter hvert ble behovet for mannlige sykepleiere 
etterspurt. De gamle på sykehjemmene ble mer fysisk krevende og de så behovet for den 
mannlige styrken. Det ble da opprettet mannlige diakonale sykepleiere.  
Videre som den medisinske vitenskapen utviklet seg, økte behovet for sykepleiere. Det ble 
lagt større vekt på hygiene og sykepleierne måtte beherske prinsipper for antiseptisk og 
aseptisk. I 1912 ble Norsk sykepleieforbund stiftet. Kun sykepleiere med riktig utdanning og 
erfaring fikk være medlem av denne stiftelsen, men det var ikke før i 1948 at loven om 
offentlig godkjenning kom. Da var det bare de som var godkjent som kunne bære tittelen 
sykepleier.  
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Det ble senere stor økning av behovet for sykepleiere. Det var flere stillinger enn det var 
søkere. Ofte var det ugifte kvinner som søkte til yrket grunnet den ubekvemme arbeidstiden. 
Når kvinnene giftet seg, var det høyere andel som ble hjemmeværende. Det var liten vekst 
blant de mannlige sykepleierne for lønnen og vilkårene var dårlige. Dette gjorde yrket lite 
ettertraktet blant menn, og i 1964 mente en gruppe mannlige sykepleiere at nok var nok. De 
ønsket en bedring i lønn og i arbeidsforholdene. Men det var ikke før i 1972 at sykepleierne 
endelig stod på sine krav. De overrasket hele landet ved å streike. Dette var revolusjonerende 
for sykepleieyrket. De krevde at yrket skulle stå på lik linje som andre grupper i samfunnet. 
Sykepleieyrket skulle endelig bli en profesjon. (Hanssen 1991:78-90) 
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4 PRESENTASJON AV FUNN  
 
4.1 Den moderne sykepleieuniformen- historie og tradisjoner.  
Uniformen har utviklet seg med årene og uniformen knyttes til historie og tradisjoner med 
fokus på profesjonalitet, status og makt, smittevern og identitet. Mister man disse fokusene 
som sykepleier uten uniform? 
Det ble foretatt en undersøkelse på et stort sykehus i Victoria der de tok for seg to grupper 
med sykepleiere. Den ene skulle arbeide med uniform og den andre gruppen skal arbeide 
uten, det vil si at de kunne velge egne klær fra deres eget hverdagsliv som de følte egnet seg 
i jobben. Disse gruppene skulle legge vekt på hvordan de følte det i forhold til 
profesjonalitet, status og makt, smittevern, identitet, beskjedenhet, symbolikk og 
yrkesmessig helse og sikkerhet. Studien ville komme frem til om uniformen representerte 
den ofte stereotypiske visjonen mange har i forhold til en sykepleier som bærer uniform.  
Etter studie var ferdig ble begge gruppene bedt om å fortelle om hvordan de følte det i 
forhold til det å bære uniform eller ikke. De skulle beskrive fult ut sine erfaringer og om 
hvordan de opplevde det å stå i en pleiesituasjon med og uten uniform.  
Mange mente at uniformen skilte dem fra pasienten, noe som opplevdes som positivt 
ovenfor pasientene. Uniformen påvirket maktforholdet og de følte at uniformen hjalp dem til 
å utføre vanskelige oppgaver. Mange følte også at de ble mer likt med uniformen på for da 
visste pasienten at de var sykepleiere. Sykepleierne følte at de kunne kontrollere 
omgivelsene sine bedre når alle visste hvem de var.  
Det som også kom frem i studien var at det var de som hadde minst erfaring som sykepleiere 
og som jobbet i en stressende avdeling som følte et større behov for å bære uniform, enn den 
sykepleier med lang erfaring.  
Det som kom overraskende frem i studien var at smittevern hadde ingen eller liten betydning 
for deltakerne. De største bekymringene var slitasje av egne klær, og få nevnte risiko for 
overføring av smitte. Ideen om at uniformen er med på å forebygge smittespredning og at 
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den er i utgangspunktet renere enn andre klær, blir underslått i studien. Uniformen var heller 
ikke med på å forebygge kryss-smitte. Men allikevel gav uniformen en følelse av renhet for 
mange.  
Av de som brukte sine egne klær ble det konkludert med at de synes det var greit å bruke 
uniform på jobb. Dette både av komfort og økonomi. De synes det var lite praktisk i stell 
med egne utvalgte klær og de hadde et behov for å kunne ta av seg en uniform for å skille 
seg fra sin arbeidsdag. Noen følte et tap av sin identitet som sykepleier uten uniformen.   
Når det gjaldt holdninger til profesjonell identitet synes det å ha en tett sammenheng med sitt 
ståsted i hierarkiet, men de mente allikevel at når folk ble kjent med dem og visste hvem de 
var, så var uniformen unødvendig. Men i forhold til det å stå i en akutt setting med en 
pleietrengende pasient, så følte de fleste at uniformen fortsatt var en stor del av det å være en 
sykepleier (Pearson, Baker, Walsh, Fitzgerald. 2001). 
Kelly (1985) som blir referert i artikkel ”Contemporary nurses' uniforms—history and 
traditions”, mener at det ikke er klærne som skaper identiteten. Det er ikke uniformen som 
representerer hva helsepersonell står får og hvilke kunnskaper de bærer, men det er 
tilnærmingen og hans eller hennes trygge måte å være på som skaper identiteten. Szasz S. 
(1982) sier seg uenig i dette og mener at uniformen hjelper sykepleiere til selv-identifisering. 
”Jeg ser ut som en sykepleier - derfor er jeg en sykepleier”. Dette bidrar til at sykepleiere 
beholder sin rolle som sykepleier og opprettholder sin anonymitet. (Pearson, A., Baker, H., 
Walsh, K., Fitzgerald, M 2001) 
Martin M., Martin J. & Sangster E. (1986) mener, som også blir referert i artikkelen, 
Contemporary nurses' uniforms—history and traditions, at sykepleiere er på vei til å miste 
sin identitet, og at de gjenstår og bli en av de mange i den ”hvite armé”. (Pearson, A., Baker, 
H., Walsh, K., Fitzgerald, M 2001) 
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4.2 Sykepleieruniformen: Profesjonell symbol eller utdatert relikvie: 
I noen land har de innført en uniform som kalles for en scrub. Dette en uniform som er en 
mer dekorativ enn en vanlig uniform, ofte iført striper, ruter, tegneserier og andre farger. Gir 
den hvite uniformen mer følelse av profesjonalitet enn den nye «scrub» uniformen? 
   
I 1990 ble det foretatt en undersøkelse gjennomført på flere akuttsykehus i England hvor det 
ble gjort en kartlegging for å finne den ”ideelle sykepleieruniformen”. De tok også for seg 
sammenhengen mellom hvit uniform og kryss-smitte. I undersøkelsen tok de for seg 908 
sykepleiere, 1180 pasienter og 332 administratorer på 22 forskjellige akuttsykehus. 
Sykepleierne som var med i undersøkelsen lot seg avbilde av en tradisjonell hvit uniform og 
en scrub.  Så ble pasienter, sykepleiere og administratorer bedt om å sortere gjennom disse 
bildene og gi sin uttalelse om hvilke identifikasjoner personen hadde og hvor profesjonelt 
representative de var i de forskjellige uniformene. Det som kom frem i undersøkelsen var at 
både pasienten og administratorene likte minst den moderne scrubsen, men synes at den 
tradisjonelle uniformen representerte mer profesjonalitet. I denne undersøkelsen fant de 
ingen sammenheng mellom hvit uniform og redusert risiko for smitte. (Sprangley, Francis 
2006). 
En tilnærmet lik undersøkelsen ble utført to år senere i England. Som i forrige undersøkelse 
ønsket de også her å finne ut hvilken uniform som gav inntrykk av profesjonalitet. 
Undersøkelsen foregikk på venteværelse, ute i pleieenhetene og ved ambulante tjenester. I 
denne undersøkelsen fikk 240 pasienter og pårørende representert 6 forskjellige fotografier 
av samme sykepleier, men utstyrt i 5 forskjellige uniformer. Bildene ble vist en etter en og 
pasienten og pårørende skulle velge ut i fra bildene hvilken uniform som representerte mest 
profesjonalitet.  
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Undersøkelsen kom frem til at pasienter og pårørende under 45 år følte at det mer eller 
mindre ikke spilte noe særlig rolle hva sykepleieren hadde på seg, mens pasienter og 
pårørende over 45 år konkluderte med at den hvite uniformen representerte en høyere 
profesjonalitet enn scruben, uavhengig av alder, kjønn og settingen til den som bar 
uniformen. Men begge aldersgruppene mente at det var enklere å identifisere sykepleieren i 
den tradisjonelle, hvite uniformen. Også ved denne undersøkelsen viste det seg at det ikke 
var noe sammenheng mellom hvit uniform og redusert risiko for kryss-smitte ( Bednraski, 
Rosenberg 2008).  
 
4.3 Klær og identitet:  
Underveis i oppgaven har jeg hatt mange gode samtaler med sykepleiere som jobber på 
sykehuset. Jeg har spurt alle om det samme spørsmålet og det lyder som følger: ” På hvilken 
måte føler du at uniformen skaper din identitet?”. Når jeg spurte dette spørsmålet til en 
avdelingssykepleier, lo hun litt og sa at hun ønsket å fortelle meg en liten historie. Det var en 
opplevelse hun hadde hatt i sammenheng med en sydentur. Hun var på vei til Kanariøyene 
med sin familie og oppe i luften på flyet var det mann som fikk et illebefinnende. 
Flyvertinnen ropte ut blant passasjerene og lurte på om det var noen sykepleiere eller leger 
om bord. Og som sykepleier visste hun at hun var pliktig til å hjelpe. Men hun fortale at hun 
stivnet helt til og ”glemte” alle sine kunnskaper. Uten uniformen hadde hun tredd ut av 
sykepleierrollen og inn i familierollen som var på vei på ferie.  
Uniformen gjør noe med meg. Jeg handler spontant og jeg takler mye mer stress med 
uniformen på, enn jeg gjør når jeg ikke har den på. Det er som om jeg går inn i en 
annen rolle. (sitat fra avdelingssykepleier) 
Heldigvis tok det ikke lang tid før en lege og en annen sykepleier meldte seg, og pasienten 
fikk den nødvendige hjelp som krevdes for situasjonen.  
Når jeg har spurt sykepleiere hva den hvite uniformen betyr for identiteten, så er det flere 
som henviser til tidligere hvor de følte at uniformen gav en tydeligere identitet enn det den 
gjør i dag. Det er mange som føler at de mister tittelen sin, for man skal liksom ikke hete 
sykepleier lenger og alle skal være like. De føler at tittelen blir borte i uniformen og da er det 
vanskeligere for pasienter å skille hvem som er hva, når alle ser like ut. 
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De fleste jeg har snakket med har konkludert med at uniformen skaper mye av identiteten. 
Men også at den skaper store forventinger fra pasienter og pårørende. Mange forventer at du 
skal vite alt innenfor sykdom og helse. En annen sykepleier jeg snakket med fortalte at hun 
hadde gått nede i resepsjonen og møtt på en pårørende av en pasient som lå på en eller annen 
avdeling. Pårørende stoppet sykepleieren og spurte hvor Herr Hansen lå. Hun svarte høflig at 
hun visste dessverre ikke hvem han var. Da ble pårørende fornærmet og svarte tilbake 
”jammen, jobber du ikke her da?”  
Hun følte at det var forventet at siden hun bar uniform så skulle hun kjenne til alt, til og med 
hva alle pasienter heter, hva slags sykdom de har og hvor de ligger hen.  
Selv om mange følte en form for skapt identitet, var det også mange som følte at de bare var 
blitt en av de mange hvite. Mange gav uttrykk for at titlene blir gradvis visket ut og at snart 
kalles alle helsearbeidere. Følelsen av at identiteten som sykepleier er mer eller mindre på 
vei bort, gjorde at flere ytret ønske om utbedring av uniformen slik at det gav en indikasjon 
på hvilken grad og tittel man tilhørte. De ønsket klasseskille for de synes det var viktig, og 
ikke minst viktig for at pasientene kunne skille de hvitkledde fra hverandre ut i fra 
kompetansenivået.  
 
4.4 Uniform og filosofi 
Jeg ønsket å finne ut av hvordan en filosof ser på det å bære en uniform. Derfor bestilte jeg 
meg en time hos en filosof. Han fortalte at han var en av de 40 autoriserte filosofer i Norge. 
Da jeg spurte han om uniformen skaper identitet, svarte han: ”Bruker vi ikke uniform hele 
tiden da? Er ikke klærne våre en del av vår hverdagslige uniform?”. Jeg ønsket å bringe opp 
definisjonen på uniform, men forsto straks at filosofen mente dette på et annet nivå enn hva 
selve begrepet betyr. Filosofer besvarer jo som ofte et spørsmål med et spørsmål.  
Som Sokrates, mente filosofen at det å søke etter kunnskap ved å stille nye spørsmål ville 
fremtvinge nye refleksjoner ved å se sine påstander fra flere vinkler. Som nevnt mente 
Sokrates at desto mer «rett» kunnskap man innehar, desto mer riktige er de valgene og 
handlingene man foretar.  
Så tilbake til hva min filosof mente om det å bære uniform. Alle klær vi tar på oss, 
gjenspeiler rollen vi er i akkurat der og da. Som for eksempel når man bærer 
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sykepleieruniformen, så er man i rollen som sykepleier. Skal man av sted på fest, så tar man 
på seg fest-uniformen, hva nå enn det må være.  
I samtale med filosofen reflekterte vi over hvilke forventninger egentlig pasienter har til en 
som bærer sykepleieruniform. Hvilke kunnskaper forventer de at man har? Jeg forteller om 
samtaler jeg har hatt med pasienter. I disse samtalene kom det frem forventninger til de som 
bærer uniform. En av pasientene hadde helt klare forventninger til både sykepleieren og 
utøvelsen av sykepleien. Han beskrev at han forventet kunnskap om faget, og at pleien som 
han fikk var profesjonell og tilpasset hans behov.  
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5 DRØFTING 
Jeg ønsket å finne ut om det er noen sammenheng, og i hvilken grad, mellom sykepleierens 
uniform og den rolle som sykepleier utøver. I forbindelse med søken om relevant litteratur 
kom jeg over forskning og uttalelser som både understreker og til dels avviser 
sammenhengen mellom disse.  
 
5.1 Er det hensiktsmessig at vi bærer den hvite uniformen, ikke bare 
med tanke på identitet, men også av hygieniske grunner, både for 
pasientene og sykepleierne?  
Den hvite uniformen kan gi en opplevelse av renhet. Og når klærne blir tilsmusset i en 
pleiesituasjon kommer smusset tydeligere frem. Dette kan gi en opplevelse av urenslighet og 
slurv, derfor er det viktig å opprettholde god hygiene i forhold til uniformen. Pasienten 
ønsker en trygg omgivelse og dette omfatter også det estetiske rundt pasienten. 
 I følge Stordalen (2005) skal man skille hjemmemiljø fra arbeidsmiljø. Dette er viktig i 
forhold til at bakteriene ikke skal forflytte seg fra ett sted til et annet, og dette er med på å 
beskytte en syk pasient for ytterligere smitte. Uniformen skal vaskes på riktig måte og den 
skal vaskes ute i institusjonene.  
Florence Nightingale mente at man skulle ha hovedfokus på samfunnshygiene og ville endre 
hygienen innenfor medisinen. Pasienten skulle ha krefter til å bli frisk og da måtte 
forholdene ligge til rette for det. Dette kunne oppnås ved hjelp av at sykepleier overholder de 
hygieniske prinsipper og at man er korrekt kledd i en hver sammenheng.  
Det samme mener Mekki og Pedersen (2004), som refererer til helseinstitusjonenes 
utarbeidelse av retningslinjer for uniformsbruk og hygienen rundt dette. Stordalen (2005) 
nevner også at det å sette personlig preg på uniformen, som bruk av smykker, lange negler 
og utslått hår er med på å videreføre smitte.  
Men i følge en forskning gjort av Pearson, Baker, Walsh og Fitzgerald (2001) viser det seg 
at det ikke er noen sammenheng mellom den hvite uniformen og bidrag til kryss-smitte. De 
tok for seg en arbeidsgruppe som ble delt i to hvor en gruppe jobbet i uniform, mens den 
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andre jobbet med egne utvalgte hjemmeklær. Så lenge klærne ble vasket på riktig måte, 
spilte det ikke noe rolle om man brukte sine egne klær eller den hvite uniformen. Det samme 
konkluderte Bednraski og Rosenberg (2008) med. De hadde tatt for seg den hvite uniformen 
versus den utradisjonelle ”scrub” uniformen som hadde forskjellige farger og mønster. 
Resultatet viste at den hvite uniformen hadde ingen sammenheng med redusert risiko for 
kryss-smitte. Så strengt tatt ut i fra forskningen så kunne man gått i hva som helst så lenge 
det ble behandlet og vasket på riktig måte.  
 
5.2 Så hva er det med denne hvite uniformen, som gir oss selvtillit, 
autoritet og følelsen av profesjonalitet? 
Gjennom praksis som sykepleierstudent har jeg flere ganger opplevd at pasienter har kalt 
meg for «engelen i hvitt». Det og bli sett på som en engel er jo en fantastisk følelse, men det 
kan være ganske skummelt også. Her kommer jeg fersk og nyutdannet, og skal redde 
pasienter ut fra sykdom og elendighet. Det krever mye kunnskap og ferdigheter for å fylle 
skoene til en «hvit engel». Pasienten legger sitt liv i «våre» hender, og det livet skal vi vokte 
over med all vår makt og lærdom. 
I mine samtaler med pasienter uttrykker de sine forventninger til den hvite uniformen. 
Forventningene er høye og de forutsetter at sykepleierne har høy ekspertise og kunnskap. 
Det var jo nettopp dette Florence Nightingale ønsket å utrette ved å innføre uniform. 
Respekt, rent og ryddig, kunnskap og profesjonalitet var bare noen av ordene som skulle 
representere uniformen. I følge pasienter, så er det akkurat disse assosiasjonene pasientene 
har når de ser en sykepleier i uniform. I følge Boe og Hjemdal er det slik at flere ulike 
personer kan ha lik oppfatning og forventning til en person ut i fra hva den har på seg. Selv 
om det ikke er klærne i seg selv som bærer på kunnskapen, så er det vi som individer som gir 
meninger til klærne. Derfor er det viktig at når flere typer mennesker bærer den samme type 
uniformen, burde alle sitte inne med de samme grunnkunnskapene som uniformen 
representerer. Uniformen gir forventninger av pasientene, og hvis ikke disse forventningene 
blir oppfylt, kan tilliten brytes. Boe og Hjemdal mener at når man tar på seg uniformen lar 
man den private identiteten ligge igjen hjemme, og at man dermed trer inn i en profesjonell 
rolle så fort uniformen er på. Det følger med et visst ansvar når man bærer uniform, det er 
ofte normer og regler som skal følges og handlingene skal være i samsvar med hva 
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uniformen representerer. Hvis en sykepleier utfører handlinger som ikke er forventet, så 
skaper det forvirringer. Disse forvirringene gjør at pasientene blir usikre og skeptiske, og det 
blir skapt mistillit til uniformen.  
Dette fikk vi dessverre bekreftet den 22. juli 2011 i Oslo, hvor en person skapte mistillit til 
uniformen han bar. Han ikledde seg en kopi av Norsk politiuniform og forledet andre til å tro 
at han var politi. Derimot fulgte han ikke de normer og regler som uniformen representerte. 
Dette resulterte igjen at de som ble lurt til å tro at han var en verdig bærer av uniformen 
mistet tillitten, og som igjen skapte skepsis til alle som bar uniform den gjeldende dagen. 
Eksemplene på dette var mange riksdekkende aviser de påfølgende ukene.  
Da Breivik kom til Utøya hadde han på seg en politiuniform. Man har forventninger om at 
en politimann er snill, forsvarer menneskers rettigheter og ikke minst følger Norges lover. 
Disse forventningene var ikke i samsvar med personen som ungdommene møtte, for selv om 
han så ut som en politimann, så oppførte han seg ikke som en politimann, og han handlet i 
hvert fall ikke som en politimann. Ungdommene ble forvirret og når det virkelige politiet 
dukket opp, hadde de mistet troen på at politiet var til å stole på, og trodde at de også var ute 
etter dem. Når man føler seg sveket av uniformen, blir det svært vanskelig å gjenvinne 
tillitten til gruppen som bærer den. I forbindelse med terrorhandlingen på Utøya den 22. juli 
ble det heftig diskutert i fergen som forlot øya under skytingen om hvor det var trygt å gå i 
land. Personene om bord ble satt i kontakt med politiet, som hevdet at de var fra PST, og 
disse prøvde å betrygge personene om bord i fergen om hvor de kunne gå i land. 
Umiddelbart bredde det seg en skepsis om bord hvorvidt disse politifolkene som hevdet at de 
var fra PST, var terrorister eller ikke. Jeg mener at denne skepsisen og det bakenforliggende 
sviket skyldes uniformen som Breivik ikledde seg, og ikke de grusomme terrorhandlingene i 
seg selv. Jeg mener også at dersom Breivik hadde ikledd seg et mer ”tradisjonelt” terrorist 
utseende, så ville ikke disse menneskene oppleve et slikt svik ovenfor politiuniformen. Dette 
gjenspeiler seg i hva Boe og Hjemdal mener i forhold til at uniformen representerer oss og 
vårt ansvar i vår rolle som sykepleier.  
Martinsen, Wyller (2003) mener at private elementer som ringer, smykker og lignende kun 
virker nedbrytende på uniformens rene fremtoning. Slikt ”tilbehør” virker mot sin hensikt i 
denne sammenheng. Nøytraliteten svekkes ved at den blir preget av personlige preferanser 
og smak. Pedersen (2003) i sykepleieboken 1 understøtter dette gjennom sin kartlegging 
blant pasienter og sykepleiere. Pedersen konkluderer med at pasienten påvirkes negativt av 
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tydelige motetrender som uniformstilbehør, men understreker også at mer tradisjonelle 
smykker ikke er like ødeleggende. Sistnevnte skader ikke tillitsforholdet i samme grad, men 
betegnes som uprofesjonelt av både pasienter og sykepleiere selv.  
Kelly (1985) hevder på sin side at det er ikke klærne som danner grunnlaget for den 
profesjonelle holdningen, men snarere kunnskapene og tryggheten som skaper identiteten til 
sykepleieren. I mine samtaler med sykepleierne har jeg fremsatt dette synspunktet og fått 
blandede tilbakemeldinger. En av sykepleierne svarte at hun følte at det ikke spilte noen rolle 
hva hun hadde på seg, for følelsen av å være sykepleier var like sterk uansett. Hun mente at 
det var kunnskapen som skapte hennes identitet. En annen sykepleier sa: ”Første gang jeg 
tok på meg uniformen var jeg veldig stolt, jeg følte meg som en sykepleier, men så kom jeg 
på hvilket ansvar en sykepleier har, og da ble jeg redd.” Umiddelbart etter følte jeg at 
sistnevnte hadde reflektert litt dypere over spørsmålet enn den forrige.  
Tittelen sykepleier er beskyttet i helsepersonelloven. (LOV 1999-07-02 nr 64: Lov om 
helsepersonell m.v §74) som regulerer bruken av tittelen til de med autorisasjon. Norsk 
Sykepleierforbund ble dannet allerede i 1912, men loven om offentlig godkjenning kom 
likevel ikke før i 1948, denne har sendere blitt erstattet av helsepersonelloven som referert 
ovenfor. For sykepleierne ble betydningen av yrkestittelen formalisert i 1972, ved at 
sykepleiere krevde at yrket deres skulle bli en profesjon. I mine samtaler med sykepleiere 
beskrives likevel usikkerheten rundt profesjonen opp mot en stram økonomi i kommunene 
og i helseforetakene. Det oppleves at det søkes om sykepleier/helsefagarbeider i 
stillingsannonser, og at dette er ødeleggende for identiteten til sykepleierne.  Det kan virke 
som en presset økonomi gjør at kommuner og foretak ikke ønsker å skille på autoriserte 
sykepleiere og andre. For pasientene oppleves det som fagfolk i hvitt, uavhengig av 
kompetansen og utdanning.  
 
5.3 Er det virkelig nødvendig at vi som sykepleiere bruker uniform? 
Sykepleieuniformen har lenge vært en del av det å være sykepleier, og dens identitet. 
Uniformen har vært med i kampen om identiteten innenfor en stor gruppe, og forskning viser 
også en positiv assosiasjon mellom uniform og profesjonalitet. Mange sykepleiere hevder at 
de ikke ønsker å få sin kunnskap vurdert ut i fra hva de er kledd i, men bli anerkjent for sin 
kunnskap, erfaring og kompetanse. Men dette viser seg å være det motsatte av pasientens 
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behov for å identifisere seg til omsorgpersoner. De ønsker å se klare skiller på kompetanse 
og profesjonalitet. De ønsker å føle sikkerhet og at den personen som tar vare på dem sitter 
inne med den rette kunnskapen for å utføre god sykepleie. 
 Kunne det ikke vært slik at vi brukte våre egne klær på jobb? For hvis ikke uniformen 
skaper vår identitet som sykepleiere så er jo ikke uniformen nødvendig. Eller er den det? 
Kristoffersen, Nortvedt og Skaug (2005), mener at det ikke holder å ta på seg en uniform for 
å fremstå som profesjonell. Det krever også kunnskap og forståelse for faget. De mener også 
at man må kunne skille mellom det profesjonelle yrkesliv og privatliv, og dette kan 
fremheves ved å ta på seg uniform. Basert på både mine egne erfaringer, samtaler med 
pasienter og Mekki, Pedersen (2004), så er dette i samsvar med hva pasientene selv ønsker 
og har som forventning. Mekki, Pedersen mener også at tillitsforholdet mellom pasienten og 
sykepleieren blir svekket så fort man setter et personlig preg på uniformen. Dette ved at man 
«pynter» uniformen med sterk sminke, piercing og lignende.  
Og som Mekki og Pedersen sier, så er vi mindre skremmende i den hvite uniformen, og 
pasienten trenger ikke å forholde seg til annet enn nøytralitet når de ser oss ikledd i hvitt uten 
preg av vår egen personlighet. Det er kanskje derfor vi ofte blir kalt englene i hvitt, for det er 
den identiteten pasientene mulig har tildelt oss.  
Undersøkelsene ved sykehuset i Victoria viser at de fleste var fornøyd med å bruke den hvite 
uniform på jobb, egne klær var lite praktiske og noen følte at de mistet sin tilhørighet til 
profesjonen. De mente også at identiteten de hadde med uniformen gjenspeilet seg i den 
plass den ansatte hadde i hierarkiet. Likevel viste undersøkelsen at når pasienten hadde 
etablert et tillitsforhold med sykepleieren så var effekten av uniformen mindre 
betydningsfull. Dette viser at uniformen virker som en barrierebryter, og danner grunnlaget 
for etableringen av et profesjonelt tillitsforhold mellom pasient og sykepleier. Som nevnt 
tidligere kan det profesjonelle utrykket som uniformen gir, være med på skape en nødvendig 
distanse mellom den utøvende sykepleier og pasient. Sykepleieren vil oppleve at uniformen 
gir et beskyttende skall mot den forlegenhet, eller brudd på intimsoner som ellers kunne 
oppleves.  
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5.4 Hvitt eller farger? 
Mange sykepleiere som jeg har snakket med skulle ønske at uniformen var litt mer 
sprudlende, med forskjellige farger og mønster, noe som kanskje kunne gjøre hverdagen litt 
mer «gladere». I Norge er den ingen tradisjon å bruke scrubs ute i pleien, men vi ser fler og 
fler sykehjem og andre institusjoner velger å anskaffe mer fargerike uniformer. Beholder vi 
vår profesjonalitet hvis vi leker litt med fargene?  
Noen av sykepleierne jeg har snakket med ønsket at sykehusuniformen skulle være litt mer 
sprudlende som ved andre utenlandske sykehus hvor de bruker scrubs. Men ut i fra 
undersøkelsene gjort på forskjellige sykehus i England gjort av både Sprangly, francis 
(2006) og Bednarski, Rosenberg (2008) kom det tydelig frem at den hvite, tradisjonelle 
uniformen ble foretrukket, både i forhold til hva den representerer og dens oppfatning fra 
pasienter og pårørende.  
Dette er i samsvar med hva teoretikerne mener. Martinsen og Wyller (2003) mener at det er 
nettopp den hvite, enkle og rene stil som gjør uniformen så unik. Florence Nightingale 
ønsket at uniformen skulle representere en faggruppe som skulle fremstå som rene, ryddige, 
profesjonelle og nøytrale. Mekki og Pedersen (2004) sier seg enig i dette og synes den hvite 
uniformen representerer nøytralitet, noe som er med på å skape en god pleiesituasjon mellom 
sykepleier og pasient. Den hvite uniformen kan virke mindre skremmende og pasienten kan 
ha et mer avslappet forhold i et intimt og ubekvemt stell. Så fort man «pynter» på uniformen 
mister den sin profesjonalitet.  
 
5.5 Sykepleiers identitet:  
Florence Nightingale mente at uniformen skulle være en del av sykepleierens image. Den 
var sykepleierens ansikt utad og den skulle gi et profesjonelt preg til sykepleieidentiteten. 
Den skulle være representativ i form av renhet og gi følelsen av nøytralitet. Martinsen og 
Wyller (2003) fremhever viktigheten av å se velstelt ut. De presiserer også at sykepleierens 
identitet skal komme frem gjennom ferdigheter og fremtoning, men at sykepleier blir bedømt 
ut i fra utseende og skal derfor ikke pynte uniformen med personlig preg.  
Mekki og Pedersen mener at det å vise sin identitet er en del av oss og identiteten viser vi 
ved å kle oss. Noe som er i samsvar med hva filosofien mener. Filosofien mener at klærne vi 
Kandidatnummer: 2028 
 
31 
 
tar på oss representerer oss der og da, og mener også at vi endrer vår væremåte og tilpasser 
vår identitet til situasjonen vi står i.  
 
Man kler seg til sykepleier, er en uttalelse fra Kristoffersen, Nortvedt og Skaug (2005). Selv 
om kompetanse er viktig klarer ikke en pasient å skille god og dårlig kompetanse ut i fra 
uniformen til sykepleier. Den skaper en likhet, altså så skaper den en identitet. Uniformen er 
med på å sette et grenseskille mellom den profesjonelle identiteten til sykepleieren og den 
syke pasienten. Bo og Hjemdal (2000) underbygger denne teorien, og mener at klærne vi 
bærer forteller noe om oss som person. Uniformen i sammenheng med sykepleieyrket gir en 
forventning fra andre mennesker. Man har en felles oppfatning om hva sykepleieuniformen 
skal representere. Det er forventet at en sykepleier skal fremstå som profesjonell og at den 
har god kompetanse og kunnskap om faget. Szasz S (1982) mener at uniformen er identiteten 
til en sykepleier, og at uniformen man har på seg representerer personens tittel uavhengig av 
kompetansen.  
Ut i fra begge studiene som ble gjort i England skapte den hvite uniformen en mer 
profesjonell identitet enn personlige klær eller «scrubs» uniformer. Men det ble også nevnt 
at uniformen ikke var nødvendig når pasienten ble kjent med sykepleier og kunne da 
bedømme sykepleier ut i fra personlighet og kompetanse.  
Kelly (1985)mener at det som skaper identiteten til sykepleierne ligger ikke i uniformen. 
Kelly mener at det er personen som bærer uniformen, dens kunnskap og ferdigheter, som 
sier noe om hvem man egentlig er. Noe som gjenspeiler seg i noen av uttalelsene 
sykepleierne jeg har snakket med. Rollen som sykepleier har man med seg hele tiden 
uavhengig av hvordan man går kledd. Det er ikke uniformen det kommer an på, for 
kunnskapene sitter i hodet, ikke i klærne.  
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6 KONKLUSJON OG OPPSUMMERING 
En av de som utmerker seg som mest kritiske til uniformens betydning av identiteten hos 
sykepleiere er Kelly som referert ovenfor.  Det hevdes at det er tryggheten, tilnærmingen og 
kunnskapene som skaper identiteten, snarere enn uniformen i seg selv. Noen av mine 
samtaler med sykepleier understøtter dette i form av deres ønske om å bli oppfattet slik. Der 
er derimot ikke nødvendigvis det samme som at det er slik de oppfattes av pasientene. Andre 
kritiske kilder til denne problemstillingen hevder at alle i hvitt blir smeltet sammen til en hvit 
stor armé. Igjen er dette også noe som fryktes av undersøkelsespersonene. På samme måte 
som det første argumentet så fremkommer det for meg at dette er en frykt hos de spurte, og 
ikke uten videre en etablert virkelighet. Det er ingen konkrete undersøkelser, i min 
kjennskap, som tilsier at sykepleierne blir utvasket i mengden av hvite uniformer. Og at 
deres profesjon og kompetanse dermed borte blant andre yrkesgrupper som bærer samme 
uniform.  
De mer positive på sin side mener at sykepleierne blir dømt utfra fremtoning og utseende. 
Flere av teoretikerne som refereres i teksten ovenfor mener at identiteten skapes gjennom 
førsteinntrykket, og i så måte er uniformen en naturlig del av det. Standpunktet om at man 
kler seg til sykepleier er noe som går igjen hos flere. En av samtalepersonene, som er 
avdelingssykepleier, hevdet hun er en bedre sykepleier med uniform enn uten, og opplever 
en annen trygghet og profesjonalitet med uniform enn når hun er i sivil. Igjen er dette noe vi 
finner grunnlag i teorien, hvor det hevdes at uniformen er med på å skape en nødvendig 
avstand i relasjonen mellom pasient og sykepleier. Her menes det altså at uniformen er en 
nødvendighet for å kunne opptre nøytralt og profesjonelt ovenfor alle pasienter. Dette blir 
understøttet av de pasientene som jeg har snakket med. Disse vedkjenner å ha en forventning 
om høy kompetanse, nøytralitet og tillit til de som bærer uniform i en slik sammenheng. I et 
førsteinntrykk kan altså uniformen være med på å bidra til et tillitsforhold, men at dette også 
forplikter at den som bærer uniformen kan følge opp dette tillitsforholdet med kompetanse 
og profesjonalitet som svarer til forventningene. Igjen mener jeg det er grunnlag for å hevde 
at uniformen skaper identiteten, og at denne skaper et nødvendig skille mellom den private 
relasjon og et profesjonelt forhold mellom pleier og pasient. Denne avstanden gjør det lettere 
å takle utfordringer i forhold til intimsoner og forlegenhet i en pleiesituasjon hos begge 
parter.  
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I etterkant av min søken etter relevant litteratur til temaet, sitter jeg igjen med et inntrykk av 
at det er mer forskning på ulike former av uniformsbekledning og effekten av tilbehør som 
smykker, pynt osv. enn drøftinger om prinsippet rundt uniform og identitet. Et eksempel på 
dette er innføringen av scrubs. Disse uniformene gir sykepleieren muligheten til å velge et 
mønster etter egne preferanser og jeg mener derfor at man mister noe av sin nøytrale og 
«rene» tilnærming ovenfor pasienten. Florence Nightingale arbeidet for prinsippet om at 
sykepleierne skulle fremstå som «rene» og at den hvite uniformen var et godt virkemiddel 
for dette. Flere av teoretikerne som er presentert i kapitlene over utdyper viktigheten at 
uniformer ikke blir forkludret med personlig tilbehør som smykker, pynt eller farger.  
Min oppfatning av uniform og identiteten hos sykepleiere er at den i aller høyeste grad 
danner grunnlaget for utøvelsen av god sykepleie gjennom de fire prinsippers etikk; 
velgjørenhet, ikke skade, autonomi og rettferdighet. Særlig med tanke på det første 
prinsippet om velgjørenhet i form av den hvite, hygieniske og rene uniformen, samt 
prinsippet om rettferdighet i form av uniformens nøytralitet til pasienten og uten personlige 
ytringer og påvirkninger. Mitt syn er også at de som er kritiske til uniformens betydning av 
identitet, i hovedsak vinkler dette mot frykt for at den overskygger den faglige kompetansen, 
eller frykt for å bli «vannet ut» sammen med andre yrkesgrupper uten de samme krav til 
kompetanse og sertifisering. Altså ingen konkret kritikk mot at uniformen skaper identitet, 
men snarere om effekten av den og om denne identiteten er i samsvar med hva man ønsker å 
fremstå som i utøvelsen av sykepleien. 
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